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Abstrak
 

<p style="text-align: justify;">Untuk meningkatkan pelayanan kesehatan yang bermutu salah satu hal yang

dinilai dalam Quality assurance adalah tingkat kepatuhan petugas. Tingkat kepatuhan petugas terhadap

standar pemeriksaan pasien ISPA merupakan penilaian terhadap kinerja petugas. Kota Bandar Lampung

merupakan salah satu daerah proyek penerapan QA. Dan Laporan Puskesmas uji coba tingkat kepatuhan

petugas terhadap standar pemeriksaan masih rendah yaitu 56,0 %. Tujuan penelitian ini adalah memperoleh

informasi tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan tingkat kepatuhan petugas standar pemeriksaan

ISPA di Puskesmas Kota Bandar Lampung tahun 2002. Penelitian ini menggunakan disain cross-sectional

dengan pendekatan kualitatif dan kuantitatif dengan jumlah sampel total populasi sebanyak 102 petugas

pemeriksa di Balai Pengobatan. Pengumpulan data untuk memperoleh gambaran faktor yang berhubungan

dengan kepatuhan, petugas diminta mengisi kuesioner, sedangkan untuk memperoleh tingkat kepatuhan

petugas dengan mengamati petugas selama memeriksa pasien ISPA dengan menggunakan daftar tilik. Hasil

penelitian memperlihatkan dari 102 petugas pemeriksa pasien di BP yang diteliti maka hanya 30,4 %

petugas yang patuh, pendidikan berlatar belakang medis 28,4 %, yang memiliki beban kerja ringan hanya

19,6 %, kepala Puskesmas yang mempunyai kepemimpinan kondusif hanya 59,8 %, pengetahuan tentang

program ISPA 55,9 % pengetahuan baik, 62,7 % petugas mempunyai motivasi baik, 40,2 % pernah

mengikuti pelatihan, 40,2 % petugas mengatakan pernah memperoleh pembinaan dan sarana minimal

pemeriksaan dipuskesmas yang lengkap 27,5 %. Dari 8 variabel yang diuji stastististik dengan kai kuadrat

diperoleh hubungan yang bermakna antara kepatuhan dengan kepemimpinan, pengetahuan petugas,

motivasi, pelatihan, pembinaan dan sarana minimal dengan nilai P &lt; 0,05. Sedangkan untuk analisis

multivariat dengan regresi logistik ganda hanya tiga variabel yang secara signifikan berhubungan dengan

kepatuhan yaitu kepemimpinan, pelatihan dan sarana minimal, dengan nilai P&lt;0,05. Kepemimpinan

merupakan variabel yang paling dominan dengan OR 19,8361 kali. Untuk uji interaksi antara ketiga variabel

dipemleh hasil yaitu tidak ada hubungan interaksi antara ketiga variabel tersebut. Kesimpulan secara umum

kepatuhan petugas terhadap standar pemeriksaan pasien ISPA di Puskesmas Seluruh Kota Bandar Lampung

masih rendah, disarankan kepada Depkes untuk menyederhanakan daftar tilik agar dalam penerapan

dilapangan lebih operasional. Kepada Dinas Kesehatan hendaknya dalam penempatan kepala puskesmas

harus benar-benar kepala puskesmas mempunyai visi untuk kemajuan puskesmas dan dalam melakukan

pembinaan kepada puskesmas secara rutin dan terstruktur dan untuk semua petugas harus membudayakan

budaya mutu dalam setiap kegiatannya.</p><hr /><p>&nbsp;</p><p style="text-align: justify;">In order to

improve the quality of health service the one that should be examined in quality assurance is the level of the

health worker compliance. The level of health worker compliance to the examining standard of ARI patient

is assessment to health worker?s performance. Lampung City is one of the rural projects in implementing

the QA. Based on the report of Health Center model to the standard of examining is still low, that was

56,0%. The objective of this study is to obtain the information on the factors that related with the level
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compliance of the health worker, who giving the examining standard of ARI patient at the Health Center of

Bandar Lampung in 2002. This study design used cross-sectional, with qualitative and quantitative

approaches. The number of sample and population was 102 examiner workers at the Health Center. The data

were collected to obtain the description of factor that related with the compliance, the worker asked to fill-

out the questionnaire, while to obtain the level of worker compliance by observation to the worker during

the examining of ARI patient, the observation used checklist. The result of this study shows that out of 102

patients who examining by the workers at the Health Center which studied, it was only 30,4% whose

compliance. Their education background in medical was 28.4%. The ones who having light work loading

are 19,6%. Head of the Health Center who's having conducive leadership only 59.8%, the knowledge on

ARI program was good 55,9%. The workers who having good motivation was 62,7%, 40,2% ever followed

the training, 40,2% workers said that they ever obtained the development and minimal utility of full

examining at the Health Center was 27,5%. Four variables, that are education, staffs knowledge, the facility

of examining, leadership, work load, supervision, training, and motivation statistically significant associated

with compliance, and minimum equipment with p&lt;0,05. While for multivariate analysis by double

logistic regression, only three variables that significantly having relationship to compliance, i.e. leadership,

training and minimal utility, with p&lt;0,05. The leadership was variable those the most dominant with OR

19,8361 times. For interaction test among the three variables, it obtained the result; i.e. there was not any

relation among those three variables. The conclusion in general, the health worker compliance to the

examining standard of ARI patient at the Health Center throughout Bandar Lampung City was still low, It is

suggested to the MOH to make simple the examining list in order the implementation at the field more

professional. To Local Health Office, when he placed the head of Health Center should be the real of head

of Health Center who's having vision to the development of the Health Center and in doing the development

to Health Center routinely and structurally. For entire of the health workers should be socialized the quality

in each activity.</p>


